











2.1 Konsep Dasar Swamedikasi 
2.1.1 Definisi Swamedikasi  
 Pengobatan sendiri adalah suatu perawatan sendiri oleh masyarakat 
terhadap penyakit yang umum diderita, dengan menggunakan obat-obatan yang 
dijual bebas di pasaran atau obat keras yang bisa didapat tanpa resep dokter dan 
diserahkan oleh apoteker di apotek (BPOM, 2004). Swamedikasi (self-
medication) merupakan upaya masyarakat untuk mengobati dirinya sendiri. 
Dalam penatalaksanaan swamedikasi, masyarakat memerlukan pedoman yang 
terpadu agar tidak terjadi kesalahan pengobatan (medication error) (Depkes, 
2006). 
 Swamedikasi biasanya dilakukan untuk mengatasi keluhan-keluhan dan 
penyakit ringan (Depkes, 2006). Menurut Winfield dan Richards (1998), kriterian 
suatu masalah kesehatan dapat dianggap sebagai suatu penyakit ringan, yaitu 
memiliki durasi yang terbatas dan dirasa tidak mengancam bagidiri diri pasien 
(Galato, Galafassi, Alano, dan Trauthman, 2009). Beberapa penyakit ringan yang 
banyak dialami masyarakat, antara lain demam, nyeri, batuk, flu, sakit maag, 
kecacingan, diare, serta beberapa jenis penyakit kulit (Depkes, 2006). 
2.1.2 Faktor yang Mempengaruhi Tindakan Swamedikasi 
 Praktek swamedikasi menurut WHO, dipengaruhi oleh beberapa faktor 
antara lain: faktor sosial ekonomi, gaya hidup, kemudahan dalam memperoleh 
obat, faktor lingkungan dan kesehatan masyarakat dan faktor ketersediaan obat 
baru.  
1. Faktor sosial ekonomi 
Dengan meningkatnya tingkat pendidikan dan kemudahan akses dalam 
mendapat informasi, dipadu dengan meningkatnya kepentingan individu 
dalam menjaga kesehatan diri, akan meningkatkan pemberdayaan 
masyarakat untuk berpartisipasi langsung dalam pengambilan keputusan 
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2. Gaya hidup 
Meningkatnya kesadaran masyarakat terhadap dampak dari gaya hidup 
tertentu seperti menghindari merokok dan pola diet yang seimbang untuk 
memelihara kesehatan dan mencegah terjadinya penyakit (Mokhtar, 2013). 
3. Kemudahan memperoleh produk obat 
Konsumen lebih nyaman memilih obat yang bisa diperoleh dengan mudah 
dibandingkan dengan harus menunggu lama di klinik ataupun tempat 
fasilitas kesehatan lainnya (Ananda, 2013).  
4. Faktor kesehatan lingkungan dan kesehatan masyarakat 
Dengan menjaga kebersihan, pemilihan nutrisi yang tepat, tersedianya air 
bersih dan sanitasi yang baik, akan memberikan kontribusi dalam 
membangun dan menjaga kesehatan masyarakat serta mencegah 
terjangkitnya penyakit (WHO, 1998). 
5. Ketersediaan produk baru 
Saat ini telah banyak dikembangkan produk baru yang dirasa lebih efektif 
dan dianggap sesuai untuk pengobatan sendiri (Mokhtar, 2013). 
2.1.3 Penggunaan Obat Rasional  
 Secara praktis, penggunaan obat dikatakan rasional jika memenuhi kriteria 
(Kemenkes, 2011): 
1. Tepat diagnosis 
Penggunaan obat disebut rasional jika diberikan untuk diagnosis yang 
tepat. Jika diagnosis tidak ditegakkan dengan benar, maka pemilihan obat 
akan terpaksa mengacu pada diagnosis yang keliru tersebut. Akibatnya 
obat yang diberikan juga tidak akan sesuai dengan indikasi yang 
seharusnya (Ananda, 2013). 
2. Tepat indikasi penyakit 
Setiap obat memiliki spektrum terapi yang spesifik. Antibiotik, misalnya 
diindikasikan untuk infeksi bakteri. Dengan demikian, pemberian obat ini 
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3. Tepat pemilihan obat 
Keputusan untuk melakukan upaya terapi diambil setelah diagnosis 
ditegakkan dengan benar. Dengan demikian, obat yang dipilih harus yang 
memiliki efek terapi sesuai dengan spektrum penyakit (Ananda, 2013). 
4. Tepat interval waktu pemberian 
Cara pemberian obat hendaknya dibuat sesederhana mungkin dan praktis, 
agar mudah ditaati oleh pasien. Makin sering frekuensi pemberian obat per 
hari (misalnya 4 kali sehari), semakin rendah tingkat ketaatan minum obat. 
Obat yang harus diminum 3 x sehari harus diartikan bahwa obat tersebut 
harus diminum dengan interval setiap 8 jam (Aprilia, 2013). 
5. Tepat dosis 
Dosis, cara dan lama pemberian obat sangat berpengaruh terhadap efek 
terapi obat. Pemberian dosis yang berlebihan, khususnya untuk obat yang 
dengan rentang terapi yang sempit, akan sangat beresiko timbulnya efek 
samping. Sebaliknya dosis yang terlalu kecil tidak akan menjamin 
tercapainya kadar terapi yang diharapkan (Mokhtar, 2013). 
6. Tepat cara pemberian 
Obat Antasida seharusnya dikunyah dulu baru ditelan. Demikian pula 
antibiotik tidak boleh dicampur dengan susu, karena akan membentuk 
ikatan, sehingga menjadi tidak dapat diabsorpsi dan menurunkan 
efektivtasnya (Kemenkes, 2011). 
7. Tepat lama pemberian 
Cara pemberian obat hendaknya dibuat sesederhana mungkin dan praktis, 
agar mudah ditaati oleh pasien. Makin sering frekuensi pemberian obat per 
hari (misalnya 4 kali sehari), semakin rendah tingkat ketaatan minum obat. 
Obat yang harus diminum 3 x sehari harus diartikan bahwa obat tersebut 
harus diminum dengan interval setiap 8 jam (Aprilia, 2013). 
8. Waspada terhadap efek samping 
Pasien mengetahui efek samping yang timbul pada pengunaan obat 
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2.1.4 Kriteria obat yang digunakan dalam Swamedikasi 
Jenis obat yang digunakan dalam swamedikasi meliputi: Obat bebas, Obat 
bebas terbatas, dan OWA (Obat Wajib Apotek). Sesuai Permenkes 
No.919/MENKES/PER/X/1993, kriteria obat yang diserahkan tanpa resep: 
1. Tidak dikontraindikasikan untuk penggunaan pada wanita hamil, anak 
di bawah usia 2 tahun dan orang tua di atas 65 tahun. 
2. Pengobatan sendiri dengan obat dimaksud tidak memberikan risiko 
pada kelanjutan penyakit. 
3. Penggunaannya tidak memerlukan cara atau alat khusus yang harus 
dilakukan oleh tenaga kesehatan. 
4. Penggunaannya diperlukan untuk penyakit yang prevalensinya tinggi 
di Indonesia. 
5. Obat dimaksud memiliki rasio khasiat keamanan yang dapat di 
pertanggungjawabkan untuk pengobatan sendiri 
2.1.5 Cara memilih dan menggunakan obat 
Swamedikasi Cara memilih:  
 Untuk menetapkan jenis obat yang dibutuhkan perlu diperhatikan : 
a) Gejala atau keluhan penyakit 
b) Kondisi khusus misalnya hamil, menyusui, bayi, lanjut usia, diabetes 
mellitus dan lain-lain. 
c) Pengalaman alergi atau reaksi yang tidak diinginkan terhadap obat 
tertentu. 
d) Nama obat, zat berkhasiat, kegunaan, cara pemakaian, efek samping dan 
interaksi obat yang dapat dibaca pada etiket atau brosur obat. 
e) Memilih obat yang sesuai dengan gejala penyakit dan tidak ada interaksi 
obat dengan obat yang sedang diminum. 
f) Untuk pemilihan obat yang tepat dan informasi yang lengkap, tanyakan 
kepada Apoteker. 
(Depkes RI, 2007) 
Cara Menggunakan: 
a) Penggunaan obat tidak untuk pemakaian secara terus menerus. 
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c) Bila obat yang digunakan menimbulkan hal-hal yang tidak diinginkan, 
hentikan penggunaan dan tanyakan kepada Apoteker dan dokter. 
d) Menghindari menggunakan obat orang lain walaupun gejala penyakit 
sama. 
e) Untuk mendapatkan informasi penggunaan obat yang lebih lengkap, 
tanyakan kepada Apoteker. 
(Depkes RI, 2007) 
2.1.6 Keuntungan dan Kerugian Melakukan Swamedikasi 
1. Keuntungan Melakukan Swamedikasi: 
a. Aman bila digunakan sesuai dengan aturan. 
b. Efektif untuk menghilangkan keluhan. 
c. Efisiensi biaya.  
d. Efisiensi waktu. 
e. Pasien dapat ikut berperan dalam mengambil keputusan terapi dan 
meringankan beban pemerintah dalam keterbatasan jumlah tenaga dan 
sarana kesehatan di masyarakat. 
(Anonim, 2006) 
2. Kerugian Melakukan Swamedikasi: 
a. Efek samping yang jarang muncul namun parah 
b. Interaksi obat yang berbahaya 
c. Dosis tidak tepat dan pilihan terapi yang salah 
(BPOM, 2014) 
 
2.2 Penggolongan Obat 
Obat-obat yang dapat digunakan dalam melakukan Pengobatan Sendiri 
adalah obat-obat yang termasuk dalam golongan Obat Bebas, Obat Bebas 
Terbatas dan obat-obat dalam Daftar Obat Wajib Apotek (DOWA), yaitu obat 
keras yang dapat diperoleh tanpa resep dokter dan diserahkan oleh apoteker di 
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2.2.1 Obat Bebas  
 Obat bebas adalah obat yang dijual bebas di pasaran dan dapat dibeli tanpa 
resep dokter. Tanda khusus untuk obat bebas adalah berupa lingkaran berwarna 
hijau dengan garis tepi berwarna hitam. Contoh dari obat bebas adalah 
parasetamol, vitamin dan mineral, dan lain-lain. 
  
 
Gambar 2.1 Penandaan Obat Bebas 
2.2.2 Obat Bebas Terbatas 
 Obat bebas terbatas adalah obat yang dijual bebas dan dapat dibeli tanpa 
dengan resep dokter, tapi disertai dengan tanda peringatan. Tanda khusus untuk 
obat ini adalah lingkaran berwarna biru dengan garis tepi hitam. Contoh dari obat 




Gambar 2.2 Penandaan Obat Bebas Terbatas 
Biasanya pada kemasan golongan obat ini terdapat peringatan-peringatan 
berkaitan dengan pemakaian atau penggunaannya karena dalam komposisinya ada 
zat atau bahan yang relatif toksik. Pada kemasannya juga perlu dicantumkan 
Tanda Peringatan (P1-P6) yang berwarna hitam dengan tulisan warna putih, 
antara lain sebagai berikut (Dinkes, 2014):  
1. Peringatan No.1 Awas! Obat Keras, Bacalah Aturan Pemakaiannya 
 
 
Gambar 2.3 Tanda Peringatan No. 1 Obat Bebas Terbatas 
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2. Peringatan No.2 Awas! Obat Keras, Hanya untuk kumur, jangan ditelan 
 
 
Gambar 2.4 Tanda Peringatan No. 2 Obat Bebas Terbatas 
 Contoh obat yang termasuk dalam P2: Albothyl®, Listerine® 
3. Peringatan No.3 Awas! Obat Keras, Hanya untuk bagian luar dari badan 
 
 
Gambar 2.5 Tanda Peringatan No.3 Obat Bebas Terbatas 
 Contoh obat yang termasuk dalam P3: Minoscrub®, Albothyl® 
4. Peringatan No.4 Awas! Obat Keras, Hanya untuk dibakar 
 
 
Gambar 2.6 Tanda Peringatan No. 3 Obat Bebas Terbatas 
Contoh obat yang termasuk dalam P4: Sigaret Astma®  
5. Peringatan No.5 Awas! Obat Keras, Tidak boleh ditelan 
 
 
Gambar 2.7 Tanda Peringatan No. 5 Obat Bebas Terbatas 
Contoh obat yang termasuk dalam P5: Ovula Sulfonilamide (Infeksi 
Vagina) 
6. Peringatan No.6 Awas! Obat Keras, Obat wasir, jangan ditelan 
 
 
Gambar 2.7 Tanda Peringatan No. 5 Obat Bebas Terbatas 
Contoh obat yang termasuk dalam P6: Ambeven® 
2.2.3 Obat Keras 
 Obat Keras adalah obat yang hanya dapat diperoleh dengan resep 
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Rumah Sakit, Puskesmas, maupun Klinik. Namun ada beberapa macam 
obat keras yang diperoleh tanpa resep dokter yaitu obat-obat yang masuk 
dalam Obat Wajib Apotek (OWA). Cara mengenali obat keras adalah 
terdapat tanda logo lingkaran berwarna merah dengan garis tepi berwarna 
hitam dan terdapat huruf K (warna hitam) berada ditengah lingkaran dan 
menyentuh pada garis tepi pada kemasannya. Pada kemasan biasanya 
dicantumkan kalimat “Harus dengan resep dokter”. Contoh obat keras 
antara lain: 
1. Sediaan Antibiotik 
(Misalnya: Amoxicillin, Ampicillin, Ciprofloxacin, Kloramfenicol, 
Tetracyclin, Sefadroksil, Metronidazol, dan lain-lain) 
2. Sediaan Obat Analgesik (Pereda Nyeri) 
(Misalnya: Piroksikam, Meloksikam, Phenylbutazon, dan lain-lain) 
3. Sediaan Obat Antihipertensi 
(Misalnya: Captopril, Nifedipin, Amlodipin, Candesartan, HCT, dan 
lain-lain) 
4. Sediaan Obat Antidiabet 
(Misalnya: Glibenklamid, Metformin, dan lain-lain) 
5. Sediaan Obat Kortikosteroid 
(Misalnya: Dexamethason, Metilprednison, dan lain-lain) 
6. Sediaan Obat Penyakit Gout/Asam Urat 
(Misalnya: Allopurinol) 
7. Sediaan Obat Penurun Kolesterol 
(Misalnya: Simvastatin, Atorvastatin, Gemfibrozil, dan lain-lain) 
 
 
Gambar 2.8 Penandaan Obat Keras 
2.2.4 Obat Wajib Apotek 
Obat wajib apotek adalah obat keras yang dapat diserahkan Apoteker 
kepada pasien di Apotek tanpa resep dokter (Depkes, 1990). Tujuannya yaitu: 
1. Untuk meningkatkan kemampuan masyarakat dalam menolong dirinya 
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2. Untuk meningkatkan pengobatan sendiri secara tepat, aman, dan 
rasional. 
3. Untuk meningkatkan peran Apoteker di dalam Apotek  dalam 
pelayanan KIE (Komunikasi, Informasi, dan Edukasi) serta untuk 
meningkatkan pelayanan obat kepada masyarakat dengan 
meningkatkan pengobatan sendiri. 
Obat keras yang dapat diserahkan tanpa resep dokter (OWA) harus 
memenuhi kriteria sebagai berikut: 
1. Tidak dikontraindikasikan untuk penggunaan pada wanita hamil, anak 
dibawah usia 2 tahun dan orang tua diatas 65 tahun.  
2. Pengobatan sendiri dengan obat dimaksud tidak memberikan risiko 
pada kelanjutan penyakit. 
3. Penggunaannya tidak memerlukan cara dan atau alat khusus ang harus 
dilakukan oleh tenaga kesehatan. 
4. Penggunaannya diperlukan untuk penyakit yang prevalensinya tinggi 
di Indonesia. 
5. Obat dimaksud memiliki rasio khasiat keamanan yang dapat 
dipertanggungjawabkan untuk pengobatan sendiri. 
Tabel II.1 Daftar OWA (Obat Wajib Apotek No. 1) 
No  Kelas 
Terapi 
Nama Obat Indikasi  Jumlah tiap Jenis 
Obat per Pasien 
Catatan  





Mukolitik  Maksimal 20 tablet; 
sirup 1 botol 
 
  Karbosistein  Mukolitik  Maksimal 20 tablet; 
sirup 1 botol 
 
  Asetilsistein  Mukolitik  Maksimal 20 dus  














1.3.1 Definisi Batuk 
Batuk merupakan refleks yang terangsang oleh iritasi paru-paru atau 
saluran pernapasan. Bila terdapat benda asing selain udara yang masuk atau 
merangsang saluran pernapasan, otomatis akan batuk untuk mengeluarkan atau 
menghilangkan benda tersebut. Batuk biasanya merupakan gejala infeksi saluran 
pernapasan atas (misalnya batuk-pilek, flu) dimana sekresi hidung dan dahak 
merangsang saluran pernapasan. Batuk juga merupakan cara untuk menjaga jalan 
pernapasan tetap bersih. Ada dua jenis batuk yaitu batuk berdahak dan batuk 
kering. Batuk berdahak adalah batuk yang disertai dengan keluarnya dahak dari 
batang tenggorokan. Batuk kering adalah batuk yang tidak disertai keluarnya 
dahak (Depkes, 2007). 
2.3.2 Gejala-gejala Batuk 
1. Pengeluaran udara dari saluran pernapasan secara kuat, yang mungkin 
disertai dengan pengeluaran dahak. 
2. Tenggorokan sakit dan gatal.  
2.3.3 Penyebab Batuk 
Batuk dapat disebabkan oleh beberapa hal antara lain : 
1. Infeksi 
Produksi dahak yang sangat banyak karena infeksi saluran pernapasan. 
Misalnya: flu, bronkhitis, dan penyakit yang cukup serius meskipun agak 
jarang yaitu pneumonia, TBC dan kanker paru-paru. 
2. Alergi 
a. Masuknya benda asing secara tidak sengaja ke dalam saluran 
pernapasan. 
Misalnya: debu, asap, cairan dan makanan. 
b. Mengalirnya cairan hidung ke arah tenggorokan dan masuk ke saluran 
pernapasan. 
Misalnya: rinitis alergika, batuk pilek. 







                                     
15 
 
2.3.4 Obat yang Digunakan untuk Mengatasi Batuk 
Obat batuk dibagi menjadi 2 yaitu ekspektoran (pengencer dahak) dan 
antitusif (penekan batuk): 
Tabel II.2 Golongan Obat Batuk  
Golongan 
Obat Batuk 

































































4. Obat batuk hitam 
a. Kegunaan obat 
Mengencerkan lendir saluran napas 
b. Hal yang harus diperhatikan 
Hati-hati atau minta saran dokter untuk penggunaan 
bagi anak di bawah 2 tahun dan ibu hamil. 
c. Aturan pemakaian 
Dewasa: 1-2 tablet (100 -200 mg), setiap 6 jam atau 
8 jam sekali 
Anak: 2-6 tahun: ½ tablet (50 mg) setiap 8 jam 
6-12 ahun: ½ - 1 tablet (50-100 mg) setiap 8 jam 
a. Kegunaan obat 
Mengencerkan lendir saluran napas 
b. Hal yang harus diperhatikan 
Konsultasikan ke dokter atau Apoteker untuk 
penderita tukak lambung dan wanita hamil 3 bulan 
pertama. 
c. Efek samping 
Rasa mual, diare dan perut kembung ringan 
d. Aturan pemakaian 
Dewasa: 1 tablet (8 mg) diminum 3 x sehari (setiap 
8 jam) 
Anak: Di atas 10 tahun: 1 tablet (8 mg) diminum 3 
kali sehari    (setiap 8jam) 
5-10 ahun: 1/2 tablet (4 mg) diminum 2 kali sehari 
(setiap 8 jam) 
a. Kegunaan obat 
Mengencerkan lendir saluran napas 
b. Hal yang harus diperhatikan 
Konsultasikan ke dokter atau Apoteker bagi anak di 
bawah 2 tahun 
Konsultasikan ke dokter atau Apoteker bagi 
penderita tukak lambung 
Konsultasikan ke dokter atau Apoteker bagi ibu 
hamil 
c. Efek samping 
Rasa mual, diare, kembung ringan 
a. Dosis:  
Dewasa: 1 sendok makan (15 ml) 4 kali sehari 
(setiap 6 jam) 

















































a. Kegunaan obat 
Penekan batuk cukup kuat kecuali untuk batuk akut 
yang berat 
b. Hal-hal yang harus diperhatikan 
Hati-hati atau minta saran dokter untuk penderita 
hepatitis 
Jangan minum obat ini bersamaan dengan obat 
penekan susunan syaraf pusat 
Tidak digunakan untuk menghambat keluarnya 
dahak 
c. Efek samping 
Efek samping jarang terjadi. Efek samping yang 
dialami ringan seperti mual dan pusing 
d. Aturan pemakaian  
Dewasa:10-20 mg setiap 8 jam 
Anak: 5-10 mg setiap 8 jam 
Bayi: 2,5-5 mg setiap 8 jam 
a. Kegunaan obat 
Penekan batuk dan mempunyai efek antihistamin 
(antialergi) 
b. Hal yang harus diperhatikan 
Karena menyebabkan kantuk, jangan 
mengoperasikan mesin selama meminum obat ini 
Konsultasikan ke dokter atau apoteker untuk 
penderita asma, ibu hamil, ibu menyusui dan bayi 
atau anak 
c. Efek samping 
Pengaruh pada kardiovaskular dan SSP seperti 
sedasi, sakit kepala, gangguan psikomotor, 
gangguan darah, gangguan saluran cerna, reaksi 
alergi, efek antimuskarinik seperti retensi urin, 
mulut kering, pandangan kabur dan gangguan 
saluran cerna, palpitasi dan aritmia, hipotensi, 
reaksi hipersensitivitas, ruam kulit, reaksi 
fotosensitivitas, efek ekstrapiramidal, bingung, 
depresi, gangguan tidur, tremor, konvulsi, 
berkeringat dingin, mialgia, paraestesia, kelainan 
darah, disfungsi hepar, dan rambut rontok. 
d. Aturan pemakaian  
Dewasa: 1-2 kapsul (25-50 mg) setiap 8 jam 
Anak: ½ tablet (12,5 mg) setiap 6-8 jam 
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Tabel II.3 Daftar Obat Batuk  



















Gliseril Guaiakolat Meringankan batuk, 
mengencerkan 
sekresi dahak yang 
kental sehingga 
mudah dikeluarkan 
2. Bromheksin  Bisolvon  Bromhexine HCl 4 
mg/5 ml eliksir; 2 mg/ml 






















Bromheksin HCl 4 mg, 





4. Obat Batuk 
Hitam 
OBH Plus Amonium klorida 
150mg, succus liquiritae 
150 mg, efedrin HCl 5 
mg, klorfeniramin maleat 
2mg, parasetamol 65mg, 























flu seperti demam, 
sakit kepala, hidung 
tersumbat dan bersin-
bersin yang disertai 
batuk tidak berdahak 
2. Difenhidram
in HCl 
Dextromex  Difenhidramin HCl 10 
mg, Dextrometorphan 
HBr 15 mg, 
gliserilguaiakolat 50 mg 








                                     
18 
 
Tabel II.4 Daftar Indek Keamanan Obat Batuk pada Ibu Hamil dan 
Petunjuk Penggunaan Obat 
Nama Obat Cara Pemberian Kategori 
Amonium Klorida Oral  B 
Dextromethorphan  Oral  C 
Ephedrin   C 




Pada studi reproduksi hawan tidak dapat menunjukan resiko pada fetus, pada studi 
control wanita hamil / studi reproduksi hewan tidak menunjukan efek samping 
(selain dari penurunan fertilitas) yang tidak dikonfimasikan pada studi control 
wanita hamil pada trimester pertama (tidak ada bukti pada trimester berikutnya). 
Kategori C 
Studi pada hewan menunjukan efek samping pada fetus (teratogenik) / 
embriosidal atau yang lainnya, tetapi belum ada studi control pada wanita hamil, 
obat harus diberikan hanya jika keuntungan lebih besar dari resiko pada fetus. 
 
 
